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心房扑动射频消融导致房室阻滞1例

张爽 张明亮 刘东洋

【摘要】  患者男性，78岁，因“房颤射频消融术后 2年房颤再发”入院。行Marshall静脉消融术+房颤环肺静

脉隔离射频消融术+三尖瓣峡部射频消融术，术中出现房室阻滞，后植入双腔起搏器。
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患者男性，78岁，因“房颤射频消融术后2年房颤

再发”于2024年10月2日门诊收入院，既往高血压病

史、血压控制佳，糖尿病病史、血糖控制一般，饮酒史30
年。入院后查体：血压：130/65 mmHg，双肺听诊（-），

心界不大，心率40次/分，律齐（图1），杂音（-）。心脏超

声：LAD 35 mm，LVDD 46 mm，LVDS 30 mm，EF 64%。

肺静脉CTV及其他辅助检查、检验未见明显异常。诊

断：持续性房颤、房颤射频消融术后、心房扑动、原发性

高血压、2型糖尿病。2024年10月6日行Marshall静脉

消融术+房颤环肺静脉隔离射频消融术+三尖瓣峡部射

频消融术。患者Marshall静脉酒精消融时出现心率、

血压下降，对症予以扩容补液后血压、心率恢复，隔离

肺静脉后，消融三尖瓣峡部时房扑停止，同时出现二度

I型房室阻滞，术毕。术后静脉泵入异丙肾上腺素房室

结功能可暂时性表现为一度房室阻滞，术后第6天心

电图示窦性心律合并一度及2∶1房室阻滞（图2），考虑

到患者二度房室阻滞持续存在，且心室频率缓慢，符合

植入心脏永久起搏器指征，于2024年10月13日植入

双腔起搏器。手术顺利，安返病房。

讨论  koch's三角（房室交界区）位于房间隔右侧

面，为冠状窦口、Todaro腱和三尖瓣隔瓣附着缘所围

成的三角形区。三角区内有重要的传导组织，房室

结位于三角的前部，三角的其余部分有房室结心房

扩展部的纤维[1]（图 3）。Koch's三角在人群中存在明

图1　患者术前心电图提示心房扑动4∶1下传
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显的转位变异，这会影响电生理射频消融术的进

行[2]。患者消融三峡线时出现房室阻滞的原因可能

与房室结受到损伤有关。

研究发现，快速激动 Marshall 韧带可以诱发和

维持房颤[3]，故持续房颤、房颤二次发作，re‑do消融前

予以了 Marshall静脉消融进一步保证房颤射频消融

术的成功率。有研究对人类心脏进行了免疫组织化

学检查，结果表明，酪氨酸羟化酶染色的交感神经纤

维密集分布在肺静脉-左心房连接处，而非酪氨酸羟

化酶染色的副交感神经节主要分布在冠状窦连接

处。Marshall韧带的远端到近端，交感神经纤维逐渐

减少，副交感神经节逐渐增加[4]。酒精消融患者

Marshall静脉时出现血压及心率明显下降，经过扩容

补液后恢复，考虑血压及心率下降的原因不排除是

酒精消融导致心脏过度去植物神经支配。

值得反思的是，患者三尖瓣峡部消融时应提前

放置希氏束电极，以防误伤房室结，本例由于患者

Koch's三角的房室结解剖位置变异下移导致消融三

峡线时损伤房室结并且累及希氏束。患者为持续房

颤复发患者，re‑do消融，应在恢复窦性心律时标测基

质，必要时基质改良消融以改善消融治疗效果[5]，亦
应起搏验证三峡线是否阻断。三尖瓣峡部消融过程

中AFL明显延长但房扑未停止，应右房拖带标测，进

一步明确心律失常是右房房扑还是房速。

仍存有疑问：患者房室阻滞安装永久起搏器之后，

出现短暂心房起搏，证明窦房结功能不全，为什么？与

Marshall静脉消融过度去植物神经支配是否有关？

本例出现心房起搏证明存在窦房结功能不全。

患者术中心率及血压同时下降不排除是 Marshall静
脉消融术中引起的去交感神经化引起，但术者考虑

是阻断三峡时误伤房室结的可能性更大。
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图2　患者术后第6天心电图示窦性心律合并一度房室阻滞、2∶1房室阻滞

图3　最终导致AV阻滞点与CS口之间的位置关系
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